
 

 

Bijlage III Aanbod individuele voorzieningen 
 
Indien na beoordeling van de algemene toelatingscriteria een individuele voorziening aan de 

orde is, worden op basis van de ondersteuningsvraag en het te bereiken resultaat richtlijnen in 

acht genomen met betrekking tot de toe leiding naar een passende vorm van ondersteuning.  

In 2017 vindt in het gecontracteerde aanbod een wijziging van de indeling in hoofdcategorieën 

plaats. In de conversietabel (bijlage IV) is de wijziging inzichtelijk gemaakt. Omdat de producten 

binnen categorie1 en 2 gewijzigd zijn, is hierover een beschrijving per product opgenomen. In 

de overige hoofdcategorieën zijn de producten ongewijzigd gebleven en is de onderstaande 

richtlijn gericht op toe leiding naar de hoofdcategorie. 

 

NB. De dynamiek van hulpverlening vergt bij de toe leiding de nodige flexibiliteit; centraal staat 

dat wordt toe geleid naar zo licht mogelijke hulp indien mogelijk en zo snel mogelijk naar 

zwaardere of intensievere hulp indien nodig. Hier hoort bij dat op het juiste moment op- en 

weer afgeschaald wordt naar passende hulp. 

 
1: Ondersteuning individueel gericht op ontwikkeling en stabilisatie 

 

Algemeen 

De Ondersteuning is gericht op het aanleren, oefenen en bestendigen van vaardigheden en 

gedrag. 

Ondersteuning individueel bestaat uit begeleiding individueel, persoonlijke verzorging en 

behandeling individueel.  

Ondersteuning individueel is gericht op het vergroten dan wel behouden van de 

zelfredzaamheid en de deelname aan de samenleving.  

 

We onderscheiden de volgende vormen van Begeleiding individueel: 

- Gericht op ontwikkeling (doorstroom en uitstroom) 
• Ontwikkelen en coachen bij  
• Ontwikkelen Plus. 

- Gericht op stabiliseren (voorkomen van achteruitgang)  
• Stabiliseren en helpen bij (gericht op stabiel houden en voorkomen van 

achteruitgang);  
• Stabiliseren en overnemen;  
• Stabiliseren Plus. 

Begeleiding Individueel – ontwikkelen en coachen bij 

Voor wie Resultaat gericht op 

De Cliënt en/ of zijn opvoeders ervaart/ 

ervaren op een of meerdere 

levensgebieden problemen bij het 

opgroeien, de  zelfredzaamheid en/ of 

deelname aan de samenleving. 

Door het aanleren van en oefenen met 

vaardigheden en gedrag kan de Cliënt en/ 

of zijn opvoeders de problemen oplossen 

of zodanig verbeteren dat Cliënt en/ of 

gezin weer zelfstandig kan functioneren, 



 

 

 

De Cliënt is leerbaar en de ondersteuning 

is in principe eindig of kan overgaan in een 

lichtere vorm van begeleiding zoals 

begeleiding gericht op stabilisatie. 

 

dan wel om kan gaan met de gevolgen van 

de (gedrags-)problemen, veilig kan 

opgroeien en mee kan doen in de 

samenleving.  

Het vergroten van de eigen kracht kan bij 

deze cliënt veelal een positief effect hebben 

op alle leefgebieden. Vaak is in het begin de 

ondersteuning van intensievere aard, voor 

het aanleren van vaardigheden. De Cliënt 

(en zijn omgeving) leert  (leren) 

vaardigheden om voldoende te 

participeren, dagelijkse levensverrichtingen 

uit te voeren en het persoonlijke leven te 

structureren en daar zoveel mogelijk regie 

over te voeren.  

 

 

Begeleiding Individueel – ontwikkelen Plus 

 

Voor wie Resultaat gericht op 

Aanvullend op Begeleiding Individueel 

ontwikkelen en coachen bij geldt dat bij 

Ontwikkelen Plus het altijd gaat om 

meervoudig complexe (gezins-

)problematiek. Er zijn altijd beperkingen op 

meerdere levensdomeinen en er is altijd 

aanvullend sprake van 

gedragsproblematiek. In veel gevallen is 

extra inspanning nodig op het gebied van 

communicatie en motivatie. 

 

Voor die cliënten waarbij het nodig is dat 

op consultatiebasis een 

gedragswetenschapper, orthopedagoog of 

andere specialist actief meekijkt. 

Daarnaast heeft de client nodig dat door 

de aanbieder  actief de samenwerking met 

andere ketenpartners wordt gezocht en 

dat zonodig casusoverleg in samenspraak 

met de Lokale Teams wordt georganiseerd. 

Zie begeleiding gericht op ontwikkelen en 

coachen bij. 

 



 

 

NB Voor jeugdigen geldt in het bijzonder dat de ontwikkel component centraal staat. De 

producten  uit 2016 zijn dan ook in de meeste gevallen ondergebracht in begeleiding gericht op 

ontwikkeling of behandeling. Overgang of directe toeleiding naar stabiliseren en helpen bij is 

afhankelijk van de situatie mogelijk. Overgang naar de WLZ is voorliggend indien er sprake is 

van permanent toezicht of 24 uur per dag zorg in nabijheid.  

 

Begeleiding individueel – stabiliseren en helpen bij 

 

Voor wie 

 

Resultaat gericht op 

Cliënten die structureel begeleiding en/ of 

toezicht nodig hebben bij zelfstandig 

opvoeden / opgroeien.  Ook kan deze 

categorie van ‘begeleiding individueel’ 

gericht zijn op het voorkomen van 

achteruitgang van zelfredzaamheid en het 

bevorderen van deelname aan de 

samenleving.   

 

Cliënten zijn bij het voorkomen en/of 

oplossen van problemen en het nemen van 

besluiten afhankelijk van anderen voor 

structuur en regie.  

 

De Cliënt beschikt over beperkte 

verandercapaciteit en heeft beperkt 

mogelijkheden tot ontwikkelen van 

vaardigheden of gedrag.  

 

Het samen doen, oefenen, bestendigen, 

deels overnemen van vaardigheden staan 

centraal. 

 

De Ondersteuning kan langdurig zijn, kan 

overgaan in een situatie waarbij de Cliënt 

samen met zijn omgeving de beperkingen 

kan hanteren zonder aanvullende 

Ondersteuning, of overgaan naar 

“stabiliseren en overnemen , of de situatie 

kan zodanig verslechteren dat een 

intramurale setting noodzakelijk is. 

 

 

 

Begeleiding individueel – stabiliseren en overnemen 

 

Voor wie Resultaat gericht op 

Aanvullend op helpen bij geldt hier dat de 

Cliënt en/ of zijn opvoeders op meerdere 

levensdomeinen afhankelijk is (of zijn) van 

anderen. De Cliënt kan taken en 

vaardigheden op meerdere levensdomeinen 

niet meer zelfstandig of slechts met hulp 

uitvoeren. 

 

De begeleidingsvraag komt veelal voort uit 

een (chronische) aandoening. Een 

(progressieve) achteruitgang kan aan de 

Zie Stabiliseren en helpen bij, met de 

nadruk op het overnemen van 

vaardigheden/ 

bestendigen van een situatie. 

Zo nodig ontlasten van de mantelzorger. 



 

 

orde zijn, net als fluctuerende intensiteit 

van ernst, en “goede” en “slechte” 

periodes. De inzet van de professional kan 

hierdoor ook fluctueren.  

 

 

 

Begeleiding individueel – stabiliseren Plus 

 

Voor wie Resultaat gericht op 

Hierbij gaat het altijd om meervoudig 

complexe (gezins-)problematiek. Er zijn 

altijd beperkingen op meerdere 

levensdomeinen en er is altijd aanvullend 

sprake van gedragsproblematiek. In veel 

gevallen is extra inspanning nodig op het 

gebied van communicatie en motivatie.  

 

Voor die cliënten waarbij het nodig is dat 

op consultatiebasis een 

gedragswetenschapper, orthopedagoog of 

andere specialist actief meekijkt. 

Daarnaast heeft de client nodig dat door 

de aanbieder  actief de samenwerking met 

andere ketenpartners wordt gezocht en 

dat zonodig, zonodig casusoverleg in 

samenspraak met de Lokale Teams wordt 

georganiseerd. 

Zie stabiliseren en helpen bij. 

 

Persoonlijke verzorging 

Algemeen 

 

Persoonlijke verzorging richt zich op algemene dagelijkse levensverrichtingen (ADL), 

persoonlijke hygiëne en lichamelijke basiszorg om een tekort aan zelfredzaamheid op dit gebied 

op te lossen door het aanleren dan wel overnemen van taken zodat de Cliënt zo lang mogelijk 

zelfredzaam is en deel kan nemen aan de samenleving. Het kan gaan om taken zoals wassen, 

aan- en uitkleden, in en uit bed gaan, toiletgang, bewegen, vervangen katheter/ stomazakje, 

toedienen sondevoeding, aanreiken medicijnen. 

 

Persoonlijke verzorging bestaat uit: 

1. Persoonlijke verzorging – ontwikkelen (gericht op doorstroom en uitstroom)  
2. Persoonlijke verzorging – stabiliseren (gericht op stabiel houden en 

voorkomen van achteruitgang) 



 

 

Persoonlijke verzorging – ontwikkelen 

 

Voor wie Resultaat gericht op 

De Cliënt is leerbaar en de ondersteuning 

is in principe eindig, of kan overgaan in een 

lichtere vorm van Ondersteuning zoals 

Persoonlijke verzorging – stabiliseren. 

 

Het aanleren en verbeteren van 

vaardigheden rondom persoonlijke hygiëne 

en lichamelijke basiszorg zodat de Cliënt 

deze taken (weer) zelfstandig of met 

behulp van zijn/ haar omgeving kan 

uitvoeren. 

De Ondersteuning is gericht op het 

aanleren, oefenen en bestendigen van 

vaardigheden en gedrag.   

 

 

Persoonlijke verzorging – stabiliseren 

 

Voor wie Resultaat gericht op 

De Cliënt is beperkt leerbaar. 

De aard van de vraag komt veelal voort uit 

een (chronische) aandoening.  

 

 

De ondersteuning bestaat vooral uit het 

helpen bij, inslijten en of (deels) overnemen 

van taken in de persoonlijke hygiëne en 

lichamelijke basiszorg. 

De Ondersteuning kan bij verbetering 

overgaan in een situatie waarbij de Cliënt 

samen met zijn omgeving de beperkingen 

kan hanteren zonder aanvullende 

Ondersteuning. Bij verslechtering kan in 

samenspraak met de wijkverpleging 

worden beoordeeld of er sprake is van 

zorg waar de Zorgverzekeringswet (of 

Wlz) van toepassing is.  

 

Behandeling individueel 

Algemeen 

Behandeling individueel is gericht op het verbeteren van  opvoed- of opgroeiproblemen, 

psychische problemen en stoornissen. 

 

De Cliënt is leerbaar, de Ondersteuning is in principe kortdurend en eindig of zal, zo 

mogelijk,overgaan in een lichtere vorm van Ondersteuning zoals Begeleiding. 

 

Behandeling bestaat uit twee varianten: 

- Behandeling individueel – ontwikkelen (zie Fout! Verwijzingsbron niet 
gevonden.); 



 

 

-  Behandeling individueel – ontwikkelen Plus (zie 0). 

NB Het bestendigen van vaardigheden en gedrag valt onder begeleiding,  niet 

onder behandeling 

 

 

Behandeling individueel –  ontwikkelen 

 

Voor wie Resultaat gericht op 

De cliënt is leerbaar. 

Voor die gezinnen/jeugdigen waarvoor een 

intensieve jeugdhulpinterventie nodig is, 

specifieke kennis, opleiding en ervaring 

nodig is, waarbij een gedragswetenschapper 

(bijvoorbeeld een orthopedagoog of gz-

psycholoog) een deel van de hulp aan de 

cliënt zelf uitvoert. Interventies worden 

uitgevoerd middels strikt geprotocolleerde 

methodieken waarvoor specifieke 

bijscholing nodig is. 

 

Een gedragswetenschapper 

(bijvoorbeeld een orthopedagoog of 

gz-psycholoog) voert deels zelf de 

behandeling uit. 

 

 

Gericht op het verbeteren van  opvoed- of 

opgroeiproblemen, psychische problemen 

en stoornissen. 

 

De ondersteuning is in principe kortdurend 

en eindig of zal, zo mogelijk,overgaan in 

een lichtere vorm van Ondersteuning zoals 

Begeleiding. 

 

 

Behandeling individueel – ontwikkelen Plus 

 

Voor wie Resultaat gericht op 

De cliënt is leerbaar. 

Voor die gezinnen/jeugdigen waarvoor een 

intensieve Jeugdhulpinterventie– diagnose 

en/ of therapie - die wordt uitgevoerd 

door een gedragswetenschapper of 

specifiek medicus nodig is. Hieronder valt 

ook vraagverduidelijking bij Jeugdigen 

gericht op passende behandeling. 

Het is nodig dat er wordt gewerkt met een 

systematische en methodische werkwijze 

Gericht op het verbeteren van  opvoed- of 

opgroeiproblemen, psychische problemen 

en stoornissen. 

 

De ondersteuning is in principe kortdurend 

en eindig of zal, zo mogelijk,overgaan in 

een lichtere vorm van Ondersteuning. 



 

 

op basis van wetenschappelijke evidentie, 

ingegeven door ontwikkelingspsychologie 

of orthopedagogiek. 

 

 

2: Ondersteuning groep gericht op ontwikkeling en stabilisatie 

 

Ondersteuning groep bestaat uit Begeleiding- en Behandeling groep en vervoer. 

Begeleiding groep 

 

Begeleiding groep is gericht op een zinvolle daginvulling, dagstructuur, aanleren, oefenen, 

bestendigen of overnemen van vaardigheden en het ontplooien van talenten om 

zelfredzaamheid en deelname aan de samenleving te vergroten, dan wel achteruitgang te 

voorkomen. 

 

We onderscheiden de volgende vormen van Begeleiding groep: 

• Gericht op ontwikkeling (doorstroom en uitstroom)  
- Ontwikkelen  

- Ontwikkelen plus  
• Gericht op stabiliseren (voorkomen van achteruitgang) 
- Stabiliseren en begeleiden  bij;  

- Stabiliseren en overnemen; 
- Stabiliseren Plus  

Voor alle vormen van ondersteuning groep geldt, dat de groepsgroottepassend en veilig moet 

zijn, zowel voor Cliënt als medewerkers. 

Bij al deze producten kan er eventueel een opslag voor individueel vervoer of rolstoelvervoer 

toegekend worden door de gemeente. 

Begeleiding groep - ontwikkelen 

 

Voor wie Resultaat gericht op 

De Cliënt is leerbaar. 

Client die baat heeft bij groepsgewijs 

coachend ondersteunen door een zinvolle 

daginvulling te bieden. Het gaat om niet 

loonvormende activiteiten, dagstructuur, 

aanleren en stimuleren van (arbeids-

)vaardigheden, verdienvermogen en 

ontplooiing van talenten 

Zelfredzaamheid en deelname aan de 

samenleving te vergroten. 

De Ondersteuning is gericht op door- of 

uitstroom richting scholing, werk, of 

vrijwilligerswerk. Uitstroom naar werk kan 

ook zijn uitstroom naar deels (al dan niet 

met Ondersteuning verrichten van) 

loonvormend werk. 

De Ondersteuning is gericht op het 

aanleren en bestendigen van vaardigheden 

en gedrag.  



 

 

Ondersteuning is in principe eindig, of kan 

overgaan in een lichtere vorm van 

begeleiding groep zoals begeleiding groep 

gericht op stabilisatie. 

 

 

Begeleiding groep – ontwikkelen Plus 

 

Voor wie Resultaat gericht op 

Aanvullend op  Ontwikkelen  geldt dat bij 

Ontwikkelen Plus het altijd gaat om 

meervoudig complexe (gezins-

)problematiek. Er zijn beperkingen op 

meerdere levensdomeinen en er is altijd 

aanvullend sprake van 

gedragsproblematiek. In veel gevallen is 

extra inspanning nodig op het gebied van 

communicatie en motivatie. 

 

Voor die cliënten waarbij het nodig is dat 

op consultatiebasis een 

gedragswetenschapper, orthopedagoog of 

andere specialist actief meekijkt. 

Daarnaast heeft de client nodig dat door 

de aanbieder  actief de samenwerking met 

andere ketenpartners wordt gezocht en 

dat zonodig, casusoverleg in samenspraak 

met de Lokale Teams wordt georganiseerd. 

 

Zie begeleiding groep ontwikkelen 

 

.  

Begeleiding groep – stabiliseren en begeleiden bij 

 

Voor wie Resultaat gericht op 

Cliënten die structureel Ondersteuning en/ 

of toezicht nodig hebben. Het is 

groepsgewijze structurele Ondersteuning 

door zinvolle daginvulling, door niet 

loonvormende activiteiten, dagstructuur, 

en onderhouden van vaardigheden gericht 

op zelfredzaamheid, scholing, arbeid en 

talenten. 

 

Het doel is stabilisatie, behoud van 

zelfredzaamheid en deelname aan de 

samenleving, en achteruitgang te 

voorkomen of te vertragen. Het samen 

doen, oefenen, bestendigen, en deels 

overnemen van vaardigheden en gedrag 

staan centraal. 

 

De Ondersteuning draagt indien nodig bij 



 

 

De Cliënt en/ of zijn opvoeders ervaart/ 

ervaren op een of meerdere 

levensgebieden problemen bij het oplossen 

van problemen, het zelfstandig nemen van 

besluiten, het regelen van dagelijkse 

bezigheden en de dagelijkse routine. 

Cliënten zijn bij het voorkomen en/ of 

oplossen van problemen en het nemen van 

besluiten afhankelijk van anderen voor 

structuur en regie.  

 

De Cliënt beschikt over beperkte 

verandercapaciteit en heeft beperkt 

mogelijkheden tot ontwikkelen van 

vaardigheden of gedrag, maar kan wel zelf 

om hulp vragen. 

aan het ontlasten van de mantelzorger. 

 

De Ondersteuning kan langdurig zijn of 

overgaan in uitstroom naar scholing of met 

ondersteuning verrichten van (deels) 

loonvormend werk. Ook kan een cliënt 

uitstromen naar een situatie waarbij de 

cliënt samen met zijn omgeving de 

beperkingen kan hanteren zonder 

aanvullende Ondersteuning. 

 

 

 

 

Begeleiding groep – stabiliseren en overnemen 

 

Voor wie Resultaat gericht op 

Cliënten die structureel Ondersteuning en/ 

of toezicht nodig hebben. Het is 

groepsgewijze structurele Ondersteuning 

door zinvolle daginvulling, door niet 

loonvormende activiteiten, dagstructuur, 

en onderhouden van vaardigheden gericht 

op zelfredzaamheid. 

 

Aanvullend op helpen bij geldt hier dat de 

Cliënt en/ of zijn opvoeders op meerdere 

levensdomeinen afhankelijk is van anderen. 

De Cliënt kan taken en vaardigheden op 

meerdere levensdomeinen niet meer 

zelfstandig of met hulp uitvoeren. 

 

De aard van de vraag komt veelal voort uit 

een (chronische) aandoening. Een 

(progressieve) achteruitgang kan aan de 

orde zijn, net als fluctuerende intensiteit 

van ernst, en “goede” en “slechte” 

periodes. De inzet van de professional kan 

hierdoor ook fluctueren.  

Het doel is stabilisatie, behoud van 

zelfredzaamheid, deelname aan de 

samenleving, en achteruitgang te 

voorkomen of te vertragen.  

Ondersteuning draagt zo nodig bij aan het 

ontlasten van de mantelzorger 

 



 

 

 

 

Begeleiding groep – stabiliseren Plus 

Voor wie Resultaat gericht op 

Bovenop begeleiding groep gericht op 

stabiliseren en helpen bij, of overnemen 

geldt dat het bij Stabiliseren Plus altijd gaat 

om meervoudig complexe (gezins-

)problematiek. Er zijn altijd beperkingen op 

meerdere levensdomeinen en er is altijd 

aanvullend sprake van gedragsproblematiek 

waardoor de Cliënt een prikkelarme 

omgeving nodig heeft. In veel gevallen is 

extra inspanning nodig op het gebied van 

communicatie en motivatie.  

 

Aanvullend kan er sprake zijn van extra 

hulp bij persoonlijke verzorging indien er 

sprake is van zware incontinentie 

waardoor meerdere keren per dagdeel een 

totale verschoning nodig is. 

 

Voor die clienten waarbij het nodig is dat de 

aanbieder: 

-Afstemming met overige behandelaars in 

de keten zoekt; 

- Aanbieder ADL-zorg borgt indien 

noodzakelijk, ook als deze via bv de 

Zorgverzekeringswet loopt; 

- de medewerker op consultatiebasis de 

beschikking over een 

gedragswetenschapper of ter zake 

deskundige arts heeft. 

Het doel is stabilisatie, behoud van 

zelfredzaamheid, deelname aan de 

samenleving, en achteruitgang te 

voorkomen of te vertragen.  

Ondersteuning draagt zo nodig bij aan het 

ontlasten van de mantelzorger 

 

 

Behandeling groep  

 

Behandeling groep is gericht op het, in groepsverband, verbeteren van  opvoed- of 

opgroeiproblemen, psychische problemen en stoornissen 

 

De Cliënt is leerbaar, de Ondersteuning is in principe kortdurend en eindig of zal, zo mogelijk, 

overgaan in een lichtere vorm van Ondersteuning zoals Begeleiding groep. 



 

 

 

Behandeling bestaat uit twee varianten: 

1. Behandeling groep – ontwikkelen  
2. Behandeling groep – ontwikkelen Plus 
 

NB: Het bestendigen van vaardigheden en gedrag is begeleiding.  

 

Behandeling groep – ontwikkelen  

 

Voor wie Resultaat gericht op 

De Cliënt is leerbaar. 

 

Voor die cliënten waarvoor het nodig is dat 

een gerichte professionele interventie wordt 

ingezet, waarvoor specifieke kennis, 

opleiding en ervaring nodig is op het niveau 

van  medicus of vaktherapeut en, waarbij 

een gedragswetenschapper 

(bijvoorbeeld een orthopedagoog of 

GZ-psycholoog) een deel van de hulp 

aan de Cliënt zelf uitvoert.  

 

Interventies worden uitgevoerd middels 

strikt geprotocolleerde methodieken 

waarvoor specifieke bijscholing nodig is. 

 

Groepsgewijs wordt er gewerkt aan het 

verbeteren van de aandoening of 

stoornis, vaardigheden en gedrag om de 

zelfredzaamheid en deelname aan de 

samenleving te vergroten.  

Ondersteuning is in principe kortdurend 

en eindig of zal, zo mogelijk, overgaan in 

een lichtere vorm van Ondersteuning 

zoals Begeleiding groep. 

 

 

 

 

Behandeling groep – ontwikkelen Plus (jeugd) 

Voor wie Resultaat gericht op 

De cliënt is leerbaar. 

Voor die gezinnen/jeugdigen waarvoor een 

intensieve Jeugdhulpinterventie– diagnose 

en/ of therapie - die wordt uitgevoerd 

door een gedragswetenschapper of 

specifiek medicus nodig is. Hieronder 

valt ook vraagverduidelijking bij Jeugdigen 

gericht op passende behandeling. 

Het is nodig dat er wordt gewerkt met een 

systematische en methodische werkwijze 

Zie behandeling groep ontwikkelen. 

Gericht op passende behandeling. 



 

 

op basis van wetenschappelijke evidentie, 

ingegeven door ontwikkelingspsychologie 

of orthopedagogiek. 

 

3: Wonen en logeren 

Logeren 

Voor wie Resultaat gericht op 

De Cliënten die in aanmerking komen voor 
logeren hebben een complexe hulpvraag en 
ontvangen vaak langdurig ondersteuning 
van mantelzorgers. Cliënten hebben een 
beschermende woonomgeving nodig 
waarin de fysieke en sociale veiligheid is 
gewaarborgd en een passend pedagogisch 
klimaat wordt geboden. 
Toezicht of nabijheid is nodig. 

Ontlasting van de ouders/mantelzorger 

 

4 Jeugdhulp met verblijf en jeugdhulp crisis 

Voor wie Resultaat gericht op 

Voor die jeugdigen voor wie ambulante 
ondersteuning of behandeling/begeleiding 
groep niet toereikend is en voor wie 
pleegzorg niet beschikbaar of geschikt is. 
In geval van crisisplaatsing in het vrijwillige 
kader is een interventie van SEZ of Veilig 
Thuis noodzakelijk 
 

Het bieden van een veilige en stabiele 

opgroeiomgeving, wanneer daar in de 

thuissituatie geen invulling aan kan worden 

gegeven. De jeugdige wordt professionele 

ondersteuning en hulpverlening geboden, 

naar gelang zijn behoefte en/of beperking, 

passend bij zijn achtergrond. 

 

 5:  Generalistische basis GGZ 

Voor wie Resultaat gericht op 

Jeugdigen bij wie een (vermoeden is van) 
een DSM IV/V benoemde stoornis; 
en matige of (hoog) ernstige 
psychische klachten waarbij sprake is 
van een matige complexiteit van de 
klachten, een beperkt risico en het 
beloop van de klachten beantwoordt 
aan de criteria van de DSM IV/V.  

Zorg en ondersteuning die gericht is op het 
herstel of voorkoming van (verergering 
van) een psychische stoornis. 

 

 

6 : Specialistische geestelijke gezondheidszorg  

Voor wie Resultaat gericht op 



 

 

Jeugdigen bij wie een vermoeden is van een 
vermoeden van) een DSM IV/V 
benoemde stoornis; en een hoge 
complexiteit van de klachten of een 
hoog risico.  

Zorg en ondersteuning die gericht is op het 
herstel of voorkoming van verergering van 
een psychische stoornis 

 

7: Ernstige Enkelvoudige Dyslexie 

Voor wie Resultaat gericht op 

Jeugdigen van 7 tot en met 12 jaar, waarbij 
voldaan is aan de afspraken 
opgenomen in het protocol dyslexie.  

Het doel van de behandeling is het behalen 

van een functioneel niveau van technisch 

lezen en spellen.  

 
 
8: Kindergeneeskunde (curatieve GGZ door kinderartsen) 

Voor wie Resultaat gericht op 

Jeugdigen met (een vermoeden van) 
ADHD of psychosociale problematiek. 

Zorg en ondersteuning ADHD die gericht is 

op voorkoming of verergering van klachten 

als gevolg van ADHD. 

 

Kortdurende behandeling van of onderzoek 

naar niet nader geduide psychosociale 

problematiek door kinderartsen van 

jeugdigen. De behandeling/ het onderzoek is 

kortdurend omdat het dient te worden 

gezien als het voortraject van onder andere 

een behandeling door een psychiater of een 

doorverwijzing naar het lokale team.  

 

 


